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ABSTRACT  
 
 
 
 
A comparative analysis was made between two different surgical approaches, 
the intrasinus and the extramaxillary, for the placement of zygomatic implants to 
treat atrophic maxillae patients. The introduction of the extramaxillary approach was 
claimed by some quarters to reduce implant complications caused by inappropriate 
emergence of the implant head. However, implant failures from this surgical 
approach has been reported in literature. This study utilizes the finite element 
technique to analyse the strength of implant anchorage for both approaches in 
various occlusal loading locations and directions. Three-dimensional models of the 
human craniofacial structures surrounding a specific region of interest, soft tissue 
and framework were developed using computed tomography image datasets. The 
zygomatic and conventional dental implants were modelled using computer-aided 
design software and positioned according to the respective surgical approach. The 
bone was assumed to be linear isotropic with a stiffness of 13.4 GPa, and the 
implants were made of Ti6Al4V titanium alloy with a stiffness of 110 GPa. Masseter 
muscle forces of 300 N were applied at the zygomatic arch, and occlusal load of 150 
N were applied onto the framework surface. The results showed that the intrasinus 
approach demonstrated more satisfactory results under various occlusal loading 
locations and, hence, could be a viable treatment option. However, the technique 
resulted in more stress increase to sustain loads in the oblique direction. The 
introduction of extramaxillary approach, on the other hand, could also be 
recommended as a reasonable treatment option, provided some improvements are 
made to address the cantilever effects as exhibited by the 30% higher stress within 
the zygomatic implant than those in the intrasinus approach. The technique also 
caused an increase in motion of prosthetic components under simulated masticatory 
loadings.  
    
vi 
 
ABSTRAK 
 
 
 
 
 Analisis perbandingan telah dilaksanakan di antara dua jenis pendekatan 
pembedahan yang berbeza, intrasinus dan extramaxillary, untuk penempatan implan 
tulang pipi bagi merawat pesakit yang kehilangan kuantiti tulang rahang atas. 
Pengenalan pendekatan extramaxillary telah didakwa oleh sesetengah pihak untuk 
mengurangkan komplikasi implan yang disebabkan oleh ketidaksesuaian 
kemunculan kepala implan. Walaubagaimanapun, kegagalan implan daripada 
pendekatan pembedahan ini telah dilaporkan dalam kajian terdahulu. Kajian ini 
menggunakan kaedah unsur terhingga untuk menganalisis kekuatan pautan implan 
untuk kedua-dua pendekatan dalam pelbagai arah dan lokasi beban kunyahan. Model 
tiga dimensi struktur tengkorak manusia di sekitar rantau tertentu, tisu lembut dan 
gigi gantian dihasilkan menggunakan dataset imej tomografi berkomputer. Model 
implan tulang pipi dan implan gigi konvensional direka menggunakan perisian 
rekaan berpandukan komputer dan diposisikan mengikut pendekatan pembedahan 
yang berkenaan. Tulang dianggap memiliki sifat isotropi linear dengan ketegaran 
13.4 GPa, dan implan diperbuat daripada aloi titanium Ti6Al4V dengan ketegaran 
110 GPa. Daya-daya otot masseter sebanyak 300 N dikenakan pada lengkungan 
tulang pipi, dan beban kunyahan sebanyak 150 N dikenakan ke atas permukaan gigi 
gantian. Keputusan menunjukkan bahawa pendekatan intrasinus mempamerkan 
keputusan yang lebih memuaskan di bawah pelbagai lokasi beban kunyahan dan oleh 
itu, berupaya untuk digunakan sebagai rawatan pilihan. Walaubagaimanapun, teknik 
ini telah mengakibatkan peningkatan tegasan yang lebih untuk menampung beban 
dalam arah serong. Pengenalan pendekatan extramaxillary, sebaliknya, boleh juga 
disyorkan sebagai rawatan pilihan yang munasabah, dengan syarat beberapa 
penambahbaikan dilakukan untuk menangani kesan juluran seperti yang dipamerkan 
oleh tegasan 30% lebih tinggi dalam implan tulang pipi berbanding implan dalam 
pendekatan intrasinus. Teknik ini juga menyebabkan peningkatan dalam pergerakan 
komponen gigi gantian di bawah simulasi beban-beban kunyahan.    
